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Jelentési kötelezettség 

 

 

Az Európai Bizottság C(2012) 3686 számú határozata alapján Magyarországnak  

2014. február 25-ig jelentést kell küldenie az emberi fogyasztásra szánt víz minőségéről szóló 

98/83/EK tanácsi irányelvnek (a továbbiakban: irányelv) való megfelelésről az Európai 

Bizottság részére.   

 

Az irányelv alapján kért eltérésről szóló C(2012) 3686 számú Bizottsági Határozat  

(a továbbiakban: határozat) 2. cikk (1) bekezdése (5) pontja alapján a határozat IV. 

mellékletében meghatározott korrekciós intézkedések terén elért eredményekről 

Magyarország éves jelentést nyújt be.   

Az éves jelentések benyújtására a tervezett korrekciós intézkedések végrehajtásának 

lezárultáig kerül sor.   
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I. Előzmények 
 

Magyarországon az ivóvízellátás céljára rendelkezésre álló felszín alatti vízkészletek sok 

esetben nem felelnek meg az Európai Unió által az irányelvben előírt vízminőségi 

határértékeknek, amelyeket az ivóvíz minőségi követelményeiről és az ellenőrzés rendjéről 

szóló 201/2001. (X. 25.) Korm. rendelet ültetett át a hazai jogrendbe.  

A vizeinkben jelen lévő, a határértéket meghaladó geológiai eredetű komponensek közül 

egészségügyi hatásait tekintve a közvetlen egészségügyi kockázatot az arzén, bór, fluorid 

jelenléte okozza.  

A vízellátás céljára szolgáló felszín alatti készletekben lévő határértéket meghaladó 

komponensek eltávolítására a Kormány 2001-ben Ivóvízminőség-javító Program (a 

továbbiakban: IMJP) elindításáról határozott. Az IMJP végrehajtása azonban több okra 

visszavezethetően nem a megfelelő ütemben haladt, ezért a Kormány 2006-ban és 2009-ben 

egyes vízminőségi paraméterek tekintetében az irányelv határértékeitől való eltérési 

lehetőséget kért az Európai Bizottságtól. 

Az Európai Bizottság kezdeményezésére 2011 áprilisában tartott szakértői megbeszélésen a 

Bizottság további kiegészítő információk megküldését kérte.  

A 2011. november 10-én kelt levelében Magyarország benyújtotta a Bizottság által kért 

információkat, valamint az arzén, a bór és a fluorid tekintetében egy meghatározott 

településlista vonatkozásában az uniós határértékektől – 2015. június 30-ig – való eltérés 

iránti konszolidált kérelmet terjesztett elő. Az Európai Bizottság 2012. május 30. napján kelt, 

a Magyarország által az emberi fogyasztásra szánt víz minőségéről szóló 98/83/EK tanácsi 

irányelv alapján kért eltérésről szóló C(2012) 3686 számú határozata 1. cikkében 2012. 

december 25-ig arzén tekintetében 20 µg/l, bór tekintetében 3 mg/l, fluorid tekintetében  

1,7 mg/l átmeneti határértékeket engedélyezett. Az átmeneti eltérést az Európai Bizottság úgy 

engedélyezte, hogy 2012. december 25-éig többek között Magyarország garantálja a 

csecsemők, a legfeljebb hatéves gyerekek, valamint a magyar hatóságok kockázatelemzése 

szerinti érzékeny csoportok ivóvízellátásának biztosítására a 98/83/EK irányelv vízminőségi 

határértékeinek megfelelő vízellátást. 

2012. december 26-tól a Bizottság C (2012) 3686 számú döntése alapján Magyarország az 

arzénra, bórra és fluoridra vonatkozó uniós határértékektől nem térhet el, ezek: arzén esetében 

10 µg/l; bórnál 1 mg/l; fluoridra vonatkozóan 1,5 mg/l.  

A határozat szerint a konszolidált kérelem az irányelv 9. cikkének (2) bekezdése szerinti 

harmadik kérelemnek tekintendő, ezért az arzén, bór és fluorid vonatkozásában 2012. 

december 25-ét követően nem engedélyezhető eltérés. 

Az 1. ábra a szennyező komponensek területi eloszlását mutatja be. 
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II. Az Irányelvben foglaltak teljesítése érdekében tett intézkedések 
 

1. Jogszabályalkotás  
 

a) Az igazságügyi és közigazgatási tárgyú törvények módosításáról szóló 2012. évi CXVII. 

törvény módosította a Magyarország helyi önkormányzatairól szóló 2011. évi CLXXXIX. 

törvény (a továbbiakban: Mötv.) 16. §-át. A módosítás lehetővé tette, hogy amennyiben az 

Európai Unió vagy más nemzetközi szervezet felé vállalt kötelezettség határideje 

eredménytelenül telt el, vagy a határidőben történő teljesítés elmaradásának reális veszélye 

fennáll, a Kormány a kötelezettséggel összefüggő beruházás megvalósításáról saját 

hatáskörben gondoskodjon.  

A Kormány által saját hatáskörbe vont beruházásokkal kapcsolatos egyes részletszabályokat 

az Európai Unió vagy más nemzetközi szervezet felé vállalt kötelezettséggel összefüggő 

beruházás megvalósítása érdekében szükséges intézkedésekről szóló 170/2012. (VII.23.) 

Korm. rendelet határozza meg. 

Az Országgyűlés – annak érdekében, hogy Magyarország az Európai Unió, vagy más 

nemzetközi szervezetek felé vállalt kötelezettségeinek (ivóvíz, szennyvíz, hulladékkezelés, 

energiahatékonyság, stb.) maradéktalanul (a rendelkezésre álló határidők betartása mellett) 

eleget tudjon tenni – az „egyes ingatlanok fővárosi önkormányzat részére történő 

átadásáról, valamint önkormányzatokat érintő egyes törvények módosításáról” szóló 

2012. évi CXC. törvénnyel ismét módosította az Mötv. 16. §-át. E módosítás értelmében az 

önkormányzatok és a jogszabályban meghatározott állami szervek – annak érdekében, hogy a 

beruházások megvalósítása figyelemmel kísérhető legyen – a jogszabályban meghatározott 

adatokat szolgáltatják a miniszter
1
 részére. Az adatszolgáltatás személyes adatokra nem 

terjedhet ki. 

  

                                                           
1
 Az Mötv. 16. §-ban meghatározott esetekben az Európai Unió vagy más nemzetközi szervezet felé vállalt 

kötelezettséggel összefüggő beruházás megvalósítása érdekében szükséges intézkedéseket, valamint a Kormány 

által kijelölt miniszter részére, a beruházások figyelemmel kísérésével kapcsolatos feladata ellátásához – a 

személyes adatok kivételével – rendelkezésre bocsátandó adatok, valamint az adatszolgáltatásra kötelezett 

szervezetek körét, az adatszolgáltatás gyakoriságát, továbbá az adatok nyilvántartásának vezetésére vonatkozó 

részletes szabályokat. 



 

8 
 

Ezzel párhuzamosan a 170/2012. (VII.23.) Korm. rendelet a 2/A. §-al egészült ki, melynek 

értelmében az Európai Unió vagy más nemzetközi szervezet felé vállalt kötelezettséggel 

összefüggő beruházások kapcsán felmerült akadályokról az érintettek haladéktalanul 

kötelesek a minisztert tájékoztatni.   

 

Tájékoztatási kötelezettség az alábbi eseteknél áll fent: 

 közbeszerzési eljárások lefolytatása során jelentkező problémák; 

 a műszaki tartalomban időközben felmerülő változás következtében a 

beruházás megvalósítása késedelmet szenvedhet; 

 a beruházás derogációval érintett részének megvalósítási határideje nem 

tartható. 

A szolgáltatott adatok személyes adatokat nem tartalmazhatnak, valamint a miniszter köteles 

az általa kezelt adatok eredeti védelmi szintjét fenntartani illetve más személy vagy szervezet 

részére adatot nem továbbíthat. 

 

b) Az egészséges, biztonságos, igényes szolgáltatási színvonalú, ugyanakkor költséghatékony 

ivóvízellátás, szennyvízelvezetés és -tisztítás kiemelkedő jelentőségű önkormányzati feladat, 

melynek teljesítése során biztosítani kell a természeti erőforrások fenntartható használatát, 

valamint a víziközmű-rendszer fejlesztésével, bővítésével összefüggő uniós kötelezettségeket. 

 

Az irányelv és vele összefüggésben a Csatlakozási Szerződés X. melléklet,  

8. Környezetvédelem címszó, B. Vízminőség pontja, valamint az ivóvíz minőségi 

követelményeiről és az ellenőrzés rendjéről szóló 201/2001. (X. 25.) Korm. rendelet határozza 

meg a vízminőségi határértékeket és az ezeknek való megfeleléshez szükséges előírásokat, 

amelyek Magyarországot kötik az egészséges ivóvízellátás biztosítása vonatkozásában. 

 

2. Kormányzati erőfeszítések 

 

Az IMJP lassú előrehaladása miatt a Program aktuális helyzetét és a gyorsítás lehetőségeit a 

Kormány a kérelem benyújtásától függetlenül is több alkalommal tárgyalta és döntéseit 

határozatba foglalta.  

- A Környezet és Energia Operatív Program végrehajtásának lassú üteme miatt, a 

Kormány a 1224/2011. (VI.29.) számú Korm. határozatával a vonatkozó pályázati eljárások 
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egyszerűsítésére és felgyorsítására szolgáló intézkedések megtételére kérte az érintett 

minisztereket. 

- A Korm. határozatban foglalt feladatok sikeres végrehajtása érdekében a Nemzeti 

Fejlesztési Minisztérium biztosította, hogy a derogációval érintett települések a fejlesztések 

előkészítésére Támogatási Okirat aláírásával azonnal forrásokhoz jussanak. Ezen túl a 

Belügyminisztérium az EU Önerő Alap rendelet 2011. évi módosításával lehetővé tette, hogy 

a Környezet és Energia Operatív Programban biztosított támogatás feletti önerőnek az EU 

Önerő Alapból történő teljes mértékű (100%-os) finanszírozását biztosítsák az érintett 

önkormányzatok számára.  

- Annak ellenére, hogy az önkormányzatok sikeresen pályáztak az önrész EU Önerő 

Alapból való 100%-os finanszírozására, a megvalósítási folyamatok sok esetben továbbra sem 

haladtak, mert a beruházó önkormányzatok forráshiánnyal küzdenek. A fentiek alapján 

végrehajtott jogszabály-módosítás – az önkormányzati érdekszövetségek kérésével 

összhangban – lehetővé tette az EU Önerő Alapból származó támogatások előfinanszírozási 

rendszerben való lehívását 2012-ben 100%-os, míg 2013-ban 75 %-os mértékben. 

- A KEOP források hatékony és gyors felhasználása érdekében a szabályozók 

folyamatos felülvizsgálata történik, ennek keretében 2011-től több esetben módosult a 4/2011. 

(I. 28.) Korm. rendelet a 2007-2013 programozási időszakban az Európai Regionális 

Fejlesztési Alapból, az Európai Szociális Alapból és a Kohéziós Alapból származó 

támogatások felhasználásának rendjéről. A módosítások elsődleges célja az egyszerűsítés, a 

források kihelyezésének felgyorsítása.  

A Bizottság 2012. május 30-án kelt határozatát követően a Kormány többször tárgyalta az 

IMJP további felgyorsításának helyzetét, vizsgálta az átmeneti ivóvízellátás biztosításának 

lehetőségeit. 2012. július 4-i ülésén tárgyalta az emberi fogyasztásra szánt ivóvíz minőségéről 

szóló Irányelvnek való megfelelés egyes kérdéseiről szóló jelentést. A jelentés elfogadásával 

egyben döntött arról is, hogy fel kell mérni az ivóvízminőség-javítását szolgáló egyes 

projektek helyzetét, az átmeneti ivóvíz ellátás feltételrendszerét, valamint élve az Mötv. 16. §-

ában biztosított lehetőséggel, javaslatot kell tenni az egyes beruházások megvalósításának 

állam általi átvételére. A nemzetközi kötelezettséggel érintett önkormányzati fejlesztések 

figyelemmel kísérésére, a szükséges koordináció megvalósítására a Belügyminisztérium 

keretében létrehozásra került az Önkormányzati Koordinációs Iroda (a továbbiakban: BM 

ÖKI), melynek elsődleges és kiemelt feladata azoknak az önkormányzati beruházásoknak a 
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vizsgálata, amelyek Magyarország által az Európai Unió felé vállalt kötelezettségekkel 

függnek össze, és amelyek megvalósításának nem teljesítése kötelezettségszegési eljárás 

indítását vonhatja maga után. Az iroda stratégiai célja, hogy a Belügyminisztérium a Nemzeti 

Fejlesztési Minisztériummal együttműködve, közvetlen kapcsolattartás révén, a rendelkezésre 

álló eszközei és szakemberei segítségével egységes keretrendszerben kövesse nyomon és 

segítse az önkormányzati szektor által az uniós tagsággal összefüggésben vállalt 

kötelezettségek megvalósítására irányuló önkormányzati fejlesztéseket. Cél továbbá a 

rendelkezésre álló információs rendszerekbe feltöltött adatok segítségével, azok 

jogszabályoknak megfelelő összekapcsolása útján vizsgálni és elemezni azok hatásait, 

egységes és hatékony tájékoztatást nyújtani, segíteni a felmerülő problémák kezelését, illetve 

ezek érdekében megfelelő intézkedéseket kezdeményezni.  

 

2.1 Koordináció, segítségnyújtás 

Az ivóvízminőség-javító programok figyelemmel kísérésére a BM ÖKI az Mötv. 16. §-ának 

hatályba lépésével kapott felhatalmazást. A stratégiai és fenntarthatósági gondolkodás 

erősítésével a BM ÖKI támogatja az uniós források felhasználásának hatékonyságát és az 

unió által elvárt feladatok határidőben történő megvalósítását, csökkentve ezáltal az uniós 

kötelezettségszegési eljárások előfordulásának lehetőségét. 

A BM ÖKI kiemelkedő feladata a koordináció, a problémák feltárása és azok megoldásának 

elősegítése, valamint közreműködés az akadályok leküzdésében, legyen az egy 

engedélyeztetési eljárás, közbeszerzési probléma vagy egyéb akadály.  

A főosztály munkatársai 2012. ősze óta a 89 érintett projekt esetében 164 projektlátogatáson 

vettek részt, amely során monitoring jegyzőkönyvet készítettek. Szintén helyszíni látogatások 

keretében az egyedi, vissza nem térítendő támogatásokkal kapcsolatos forrás felhasználását 

kontrollállták a szakértők. Valamint 2013. második félévétől az ÖKI új feladatként az 

átmeneti ivóvízellátás biztosításához kapcsolatos költségek finanszírozásához (4/2013. (VIII. 

7.) BM rendelet) kötődő feladatokat is ellátja.  

A fenti adatok alapján 2012. és 2013. években 62 település részesült vissza nem térítendő 

támogatásban az ivóvíz-minőségi problémáik fejlesztéssel történő átmeneti megoldására a 

víziközmű-szolgáltatójuk bevonásával a végleges megoldást jelentő KEOP beruházás 

megvalósulásáig. Ezzel a megoldással az érintett települések elkerülték az átmeneti 
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ivóvízellátás problémáját. Az egyedi támogatás felhasználásának ellenőrzésére minden 

településen sor került. 

A sokszereplős, komplex feladat érdekében történő együttműködés gördülékenyebbé tételéhez 

a kiemelt projekt keretében 5 alkalommal szakmai workshop, havonta pedig koordináció 

kerül megrendezésre. A koordinációkon a BM ÖKI együttműködő szervezetei (tárcák, érintett 

intézmények) vesznek részt, a workshopokra pedig a szakmai érdekképviseletek kapnak 

meghívót.  

A kiemelt projekt keretében eddig 11 koordináció és 3 workshop került megrendezésre. 

 

3. IMJP gyorsítása 

A Magyar Kormány az egészséges ivóvíz biztosításához szükséges intézkedésekről meghozta 

az 1379/2012. (IX.20.) Korm. határozatot és több, kapcsolódó további Korm. határozatot 

(1380/2012. (IX.20.) – 1384/2012. (IX. 20.); 1592/2012. (XII.17.) 362/2012. (XII.17.); 

380/2012. (XII.19.); 1049/2013. (II.12.); 1244/2013. (II.12); 1424/2013 (VII.10.); 1425/2013. 

(VII.10.); 1426/2013. (VII.10.); 1649/2013.(IX.17.) és az 1650/2013. (IX.17.).)   

A Kormány az Európai Bizottság határozatára tekintettel a lehetséges megoldások és igények 

vizsgálatát követően az 1379/2012. (IX.20.) Kormányhatározat keretében komplex 

intézkedéscsomagról döntött az Irányelvnek való megfelelés érdekében.  

Alapvető célkitűzés volt, hogy az ivóvízminőség-javító programok felgyorsításával, egyedi 

beavatkozásokkal és átmenti intézkedésekkel 2013. év végére minden érintett település lakója 

hozzájusson az Irányelvben meghatározott kritériumoknak megfelelő ivóvízhez. Az Irányelv 

3. cikk/Kivételek (2) bekezdés a.) pontja alapján a tagállamok eltérést engedhetnek az 

Irányelv rendelkezései alól a kizárólag olyan célokra szolgáló vizek esetén, amelyekkel 

kapcsolatban az eljárni jogosult hatóságok meggyőződtek arról, hogy az ivóvíz minősége sem 

közvetve, sem közvetlenül nem gyakorol hatást az érintett fogyasztók egészségére.  

A hatóságok megvizsgálták az érintett vízellátási területeken az ivástól és főzéstől eltérő 

emberi fogyasztási célra szánt vízellátáshoz kapcsoló kockázatokat és a kockázatbecslés 

eredménye alapján arra a megállapításra jutottak a vizsgált területen, hogy az ivóvíz minősége 

sem közvetve, sem közvetlenül nem gyakorol hatást az érintett fogyasztók egészségére.  

A döntés alapján a megfelelő minőségű ivóvíz-szolgáltatást biztosító végleges megoldás 

megvalósulásáig ivásra és főzésre átmeneti ivóvízellátást kell biztosítani a lakosságnak. 
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Az intézkedések eredményeként az érintettek megkezdték az intézkedéseket és 2013 

januárjára az ország összes településén biztosított volt az egészséges ivóvízhez történő 

hozzáférés vagy végleges, vagy átmeneti megoldással.  

A megfelelő ivóvíz biztosításával kapcsolatos munkafolyamatot az érintett tárcák 

folyamatosan nyomon követik, és amennyiben a Kormány intézkedésére van szükség, arra 

javaslatot tesznek. 

3.1 Az IMJP helyzete 

A Kormány a projektek támogatásához többször módosította az ivóvízminőség-javító 

konstrukciók keretét. Az Akcióterv módosítása 2013-ban az alábbi kormányhatározatokkal 

történt: 

• a Környezet és Energia Operatív Program 2011–2013. évekre szóló akcióterv 

kereteinek módosításáról szóló 1235/2013. (IV. 23.) Korm. határozat 

• a Környezet és Energia Operatív Program 2011–13-as akciótervének 2. prioritása 

keretében a vízminőség javítást szolgáló konstrukciók javára történő forrásátcsoportosításról 

szóló 1237/2012. (VII. 12.) Korm. határozat 

• az egyes 2007–2013. évekre szóló operatív programok módosításáról szóló 

1623/2013. (IX. 5.) Korm. határozat 

• a Környezet és Energia Operatív Program 2011–2013. évekre szóló akcióterv 1. és 4. 

prioritásának módosításáról szóló 1772/2013. (X. 25.) Korm. határozat 

• a KEOP-1.3.0/09-11-2012-0009 azonosító számú (Békés megyei Ivóvízminőség-javító 

Program című) nagyprojekt támogatása további növelésének jóváhagyásáról szóló 1937/2013. 

(XII. 13.) Korm. határozat 

• a Környezet és Energia Operatív Program 2011–2013. évekre szóló akcióterve 1. 

prioritásának módosításáról és a prioritás keretében megvalósítani tervezett projektek 

megvalósításához szükséges forrás biztosításáról szóló 2029/2013. (XII. 29.) Korm. határozat 

 

A források rugalmas felhasználása érdekében 1772/2013 (X. 25) Korm. határozatában döntött 

a KEOP-1.3.0 és a KEOP-1.3.0/B konstrukciók kereteinek az összevonásáról. Az 

ivóvízminőség javítási konstrukció kerete 2013. december 31.-én: 147,254 Mrd Ft. . Az 

érintett települések fejlesztéseihez szükséges források a Környezet és Energia Operatív 

Program (KEOP) keretein belül 2015. június 30-ig biztosítanak lehetőséget a projektek 

végrehajtására és azok pénzügyi elszámolására.  
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A pályázatok jelenlegi helyzetéről az alábbi táblázatok nyújtanak tájékoztatást: 

1. sz. táblázat Összefoglaló a projektekről  

 

Kategória 
Projektek 

száma (db) 

Érintett 

települések 

száma (db) 

Érintett 

lakosok 

száma (fő) 

I. KEOP-1.3.0 Befejezett projekt 11 13 55 730 

II. KEOP-1.3.0 Megvalósítás folyamatban – 

Támogatási Szerződés megkötve 
128 689 2 0148 258 

II. KEOP-1.3.0/B* Megvalósítás folyamatban – 

Támogatási Szerződés megkötve 
5 6 233 501 

III. KEOP-1.3.0 Kötelezettségvállalás van – 

Támogatási Szerződéskötés folyamatban 
34 70 148 000 

IV. KEOP-1.3.0 Értékelés/jóváhagyás alatt 

(nincs TSZ) 
44 92 167 850 

IV. KEOP-1.3.0/B* Értékelés/jóváhagyás alatt 

(nincs TSZ) 
3 11 5 620 

Mindösszesen 

(KEOP-1.3.0 és 1.3.0/B konstrukciók) 
225 881 2 758 959 

Megjegyzés: * A KEOP-1.3.0/B konstrukció adatai külön szerepelnek, év közben utólag került összevonásra. 

A KEOP az érintett prioritása alatt az arzén, bór, fluorid érintettség mellett az uniós 

támogatások felhasználásával kiemelten kezeli az ammónium-ionokat tartalmazó mélységi 

rétegvizek helyzetét is, tekintettel arra, hogy a hálózatokban az ammónium-ionok jelenléte 

másodlagos nitrit szennyezéshez vezethet. Általános alapelv, hogy a szolgáltatott ivóvíznek a 

fogyasztói helyeken minden komponens tekintetében meg kell felelnie a vonatkozó 

rendeletben foglalt előírásoknak. Ezért a kifogásolt 365 település mellett további települések 

pályázata is szerepel. 

Az előkészítés befejezése és a megvalósítási pályázatok beadása folyamatosan történt.  

A Pályázati Felhíváshoz a Nemzeti Fejlesztési Ügynökség (a továbbiakban: NFÜ) honlapján 

2013. június 17-én megjelentetett közlemény alapján a pályázatok beadása forráshiány miatt 

részlegesen felfüggesztésre került, 2013. június 20-a után a továbbiakban csak a derogációs 

projektek befogadására volt lehetőség. 
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A KEOP IH forráshiány miatt az ivóvízminőség-javítási konstrukciót (KEOP - 1.3.0/09-11) 

2013. november 27. napján teljesen felfüggesztette. 

Azon projektek esetében, ahol a megvalósítás ideje 2014-2015, kiemelt figyelmet kell 

fordítani a KEOP Irányító Hatóságnak arra, hogy a projektek előrehaladását segítse és 

gyorsítsa. A derogációs projektek esetén, amelyeknek átmeneti ivóvíz ellátási igénye is van, 

ebben a feladatban a KEOP IH és a közreműködő szervezet mellett hangsúlyos szerep jut a 

BM ÖKI-nek. 

Közbeszerzési szakasz tendereinek gyorsabb előkészítésére felhívást kaptak a pályázók, két 

körös behívás során vizsgálta az IH a tenderek elkészítésének, minőségbiztosításának 

helyzetét. Az első egyeztetés időpontja: 2013. március 26. volt, 12 projekttel, a következő 

csoportos behívás időpontja: 2013. április 2. volt 9 projekttel.  

A KEOP IH a projektek előrehaladását folyamatosan nyomon követi, szükség esetén a 

Közreműködő Szervezettel és a BM ÖKI-vel közösen segítséget nyújt a 

kedvezményezetteknek. 

 

2. ábra 

3.2 Projektek elvonása, kormányzati segítségnyújtás 

 

Az Mötv. 16. szakasza alapján, ha az Európai Unió vagy más nemzetközi szervezet felé 

vállalt kötelezettség kapcsán a határidőben történő teljesítés elmaradásának reális veszélye 

fennáll, a Kormány a kötelezettséggel összefüggő beruházás megvalósításáról saját 

hatáskörben gondoskodhat, melyről határozatot hoz. 
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A Kormány által azok a projektek kerültek elvonásra, amelyek esetében vélelmezhető volt, 

hogy kormányzati beavatkozás nélkül a KEOP által elvárt zárási határidőig nem fejeződik be 

a projekt, nem válik biztosítottá az érintett lakosság részére az egészséges ivóvíz. 

 

  1.) 1381/2012. (IX.20.) Korm. határozat  Érintett projektek száma: 24 

  2.) 1382/2012. (IX.20.) Korm. határozat   Érintett projektek száma:   1 

  3.) 1383/2012. (IX.20.) Korm. határozat    Érintett projektek száma:   1 

  4.) 1384/2012. (IX.20.) Korm. határozat    Érintett projektek száma:   1 

  5.) 1049/2013. (II.12.) Korm. határozat   Érintett projektek száma:   1 

  6.) 1247/2013. (IV.30.) Korm. határozat    Érintett projektek száma:   1 

  7.) 1425/2013. (VII.10.) Korm. határozat  Érintett projektek száma:   1 

  8.) 1426/2013. (VII.10.) Korm. határozat  Érintett projektek száma:   1 

  9.) 1649/2013. (IX.17.) Korm. határozat    Érintett projektek száma:   1 

10.) 1650/2013. (IX.17.) Korm. határozat   Érintett projektek száma:   1 

 

Az 1381-1384/2012. (IX.20.), 1049/2013 (II. 12.), 1247/2013 (IV. 30.), 1425/2013 (VII. 10.), 

1426/2013 (VII. 10.), 1649/2013 (IX. 17.) és 1650/2013 (IX. 17.) Korm. határozatokban a 

Kormány által saját hatáskörbe vont beruházások esetében a megvalósítással kapcsolatos 

feladatok ellátására az Országos Vízügyi Főigazgatóságot (a továbbiakban: OVF) jelölte ki. A 

kedvezményezettek és az OVF Konzorciumi Együttműködési Szerződést kötöttek, amelynek 

értelmében a települési önkormányzatok, illetve az önkormányzatok társulásai a Konzorcium 

vezetésével és a projekt további lebonyolításával az OVF-et bízták meg. A Támogatási 

Szerződések ennek megfelelően módosításra kerültek. Az elvont projektekkel kapcsolatos 

tennivalók végzésére projektszervezet felállítása volt szükséges. Az OVF a 

kormányhatározatoknak megfelelően összesen 33 projekt lebonyolítását vette át, a 

projektekben 117 derogációval érintett település található. Valamennyi beruházás 

megvalósítási szakaszban van. 

A kivitelezés az alábbi beruházások esetében megkezdődött: 

 KEOP-1.3.0/2F/09-2010-0032 Beregi Ivóvízminőség-javító Projekt 

 KEOP-1.3.0/09-11-2012-0029 
Ivóvízminőség-javítást célzó projekt előkészítése 

Szegváron 

 KEOP-1.3.0/09-11-2012-0030 Ivóvízminőség-javító beruházás Fábiánsebestyénen 
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A kivitelező kiválasztása az alábbi beruházások esetében megtörtént: 

 KEOP-1.3.0/09-11-2012-0009 Békés megyei Ivóvízminőség-javító Program 

 KEOP-1.3.0/09-11-2012-0026 Ivóvízminőség-javítás Törtelen 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0013 

A ZALAVÍZ Zrt. szolgáltatási területén (Észak- és 

Közép- Zala megye) lévő településeinek ivóvízminőség 

javítása és vízellátás fejlesztése 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0014 Ivóvízminőség-javítási beruházás Nyírábrány településen 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0015 

Lak, Hegymeg, Szakácsi, Tomor és Irota Községi 

Önkormányzatok ivóvízminőség-javító fejlesztés 

előkészítését célzó beruházás 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0019 Egészséges ivóvizet Pálmajor lakóinak 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0020 Ivóvízminőség-javító beruházás Balkány településen 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0021  
Tiszajenő és Tiszavárkony ivóvízminőség-javító 

beruházása 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0023 Bojt és Térsége ivóvízminőség-javító beruházása 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0029 Nyírbátor és térsége ivóvízminőség-javító projekt 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0030 Ivóvízminőség javítás Lórév Községben 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0035 Dombóvár és térsége ivóvízminőség javító programja 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0043 
Királyegyháza és Térsége Ivóvízminőség-javító 

Programja 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0046 
A Somogy megyei Gölle, Büssü és Patalom települések 

ivóvízminőség-javító programjának előkészítése 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0048 
Komádi és Magyarhomorog ivóvízminőség-javító 

beruházása 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0058 Háromfa és Bakháza Ivóvízminőség-javító Program 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0060 Ivóvízminőség-javító beruházás Kokad településen 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0063 
Csokonyavisonta és Rinyaújlak ivóvízminőség-javítási 

projekt előkészítése 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0064 
A Fejér Megyei Integrált Szociális Intézmény Polgárdi-

Tekerespusztai telephelyének ivóvízminőség- javítása 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0066  Darány ivóvízminőség-javítási projekt előkészítése 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0067 Mindszent vízellátó rendszerének önálló fejlesztése 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0136 Berettyóújfalu ivóvízhálózatának fejlesztése 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0140 Ivóvízminőség-javítás Gönc településen 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0142 Tiszafüred Város Ivóvízminőség-javítása 

 

A kivitelező kiválasztása az alábbi beruházások esetében folyamatban van: 

 KEOP-1.3.0/09-11-2012-0012 
Barcsi Kistérség Társult Településeinek Ivóvízminőség 

Javítása 

 KEOP-1.3.0/09-11-2012-0017 Szigetvári Kistérség Ivóvízminőség-javító programja 
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A kivitelezői ajánlattételi eljárások kiírása az alábbi beruházások esetében folyamatban van: 

 KEOP-1.3.0/2F/09-2010-0036.  Nyírségi Ivóvízminőség-javító Projekt 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0012 Szigetbecse települési ivóvízminőség javító projekt 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0032 
A Baranya megyei Sellye térségének ivóvízminőség-

javító programja 

 KEOP-1.3.0/09-11-2013-0132 
Békés megyei ivóvízminőség-javító program - 

Nagybánhegyes projektelem 

 

Az előrehaladások függvényében 2014. első negyedévétől 2015. első negyedévéig 

projektenként eltérő ütemezéssel megkezdődhetnek a próbaüzemek, a derogációval érintett 

településeken biztosítottá válik a megfelelő, jó minőségű ivóvíz. 



 

18 
 

 

3. ábra
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III. Magyarország egészséges ivóvízzel történő ellátásának jelenlegi 

helyzete 

1. Aktualizált helyzetfelmérés, előkészítő intézkedések  

a.)  Adatbázis pontosítása, adatellenőrzés, adattisztítás és értékelés 

Magyarországon 2009 szeptemberében a Bizottság részére előterjesztett kérelemben 

foglaltaknak megfelelően a lakosság ivóvíz útján történő arzén/bór/fluorid expozíciójának 

csökkentésére és a határértéknek megfelelő arzén/bór/fluorid tartalmú ivóvízzel való ellátása 

céljából az ÁNTSZ Országos Tisztifőorvosi Hivatal (a továbbiakban: OTH) intézkedési tervet 

dolgozott ki. Az OTH a tervezést követően az intézkedési tervben foglalt feladatok 

végrehajtását az egységes hatósági fellépés érdekében koordinálta. A tervezett előkészítő 

intézkedések teljes körűen megvalósultak. 

Az intézkedések megalapozásához szükséges volt a határérték feletti arzén, bór és fluorid 

vízminőségi jellemzőkkel érintett települések körének ismételt áttekintése és azonosítása az 

országos ivóvíz-minőségi adatbázis adatai alapján. A népegészségügyi hatóság 2010-től 

folyamatosan végez az arzén, bór, fluorid érintettség szempontjából bizonytalan településeken 

egyedileg adategyeztetést, helyszíni ellenőrzést, adatpótlást végzett, esetenként további 

vízvizsgálatok végzését rendelte el. 

Az irányelvet az ivóvíz minőségi követelményeiről és az ellenőrzés rendjéről szóló 201/2001. 

(X.25.) Korm. rendelet (a továbbiakban: Korm. rendelet) ülteti át a magyar jogba, ez 

határozza meg az ivóvíz-minőség vizsgálati gyakoriságát és jelentési rendszerét. Az ivóvíz 

vizsgálatokat részben a szolgáltatók (önellenőrző vizsgálatok), részben az illetékes 

népegészségügyi szerv (hatósági vizsgálatok) megbízásából akkreditált vízvizsgáló 

laboratóriumok végzik. A meghatározandó paramétereket és a szolgáltatott vízmennyiség 

függvényében előírt vizsgálati gyakoriságot a Korm. rendelet 1. és 2. számú melléklete 

rögzíti. Az illetékes népegészségügyi szerv  amely az 1000 m
3
/nap-nál kisebb kapacitású és 

5000 főnél kevesebb állandó népességet ellátó vízellátó rendszerek esetén a járási 

népegészségügyi intézet, az ennél nagyobb, illetve egy járás határán átnyúló vízellátó 

rendszerek esetén megyei népegészségügyi szakigazgatási szerv  ellenőrzi a mintavételi 

ütemtervet és annak végrehajtását.  
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A Korm. rendelet 5. és 9. §-a értelmében a vízminőségi adatokat a szolgáltatók negyedévente 

elektronikus formátumban megküldik a megyei népegészségügyi szakigazgatási szerveknek, 

amelyek összesítés után ugyancsak negyedévente továbbítják az OTH felé. Az országos 

adatokat az Országos Környezetegészségügyi Intézet egyesíti az országos ivóvíz-minőségi 

adatbázisban. Ugyancsak az Országos Környezetegészségügyi Intézet végzi fenti adatbázis 

karbantartását, az adatok országos elemzését. 

Az illetékes népegészségügyi szerv - az előírt vizsgálatok és adatgyűjtés alapján - a megye 

ivóvízminőségi helyzetére vonatkozó, az önellenőrző és hatósági vizsgálatok eredményére 

vonatkozó adatokat az aktuális negyedév lezárultát követő 21 napon belül elektronikus 

formában összesíti és megküldi az OTH-nak, továbbá évente írásos jelentést készít a megye 

ivóvíz-minőségi helyzetéről, amelyről tájékoztatja az üzemeltetőket, a felügyelőséget, a 

vízügyi hatóságot és a vízügyi igazgatóságot. Az OTH az éves településsoros ivóvíz-minőségi 

adatokat elektronikus formában átadja a Központi Statisztikai Hivatal részére.  

Az OKI az OTH-tól kapott adatok alapján értékeli az ivóvízminőség országos helyzetét, erről 

évente összefoglalót készít, és azt az éves településsoros ivóvíz-minőségi adatokkal az OTH 

honlapján közzéteszi. 

Élelmiszer-vállalkozások vonatkozásában 62 engedély köteles és 300 bejelentés köteles 

élelmiszer-előállító üzem működött 2013. év végén, olyan területen, ahol a közüzemi víz 

arzén határértéke magasabb volt, mint 10 µg/l. A NÉBIH laboratóriumai 2013-ban összesen 

240 arzén komponensre irányuló monitoring vízvizsgálatot végeztek. Ezen vizsgálatok közül 

az arzénnal érintett területeken 3 közüzemi ivóvíz eredmény lépte túl a 10µg/l határértéket. 

Azokban az üzemekben, ahol a víz termékbe kerül, helyi As mentesítővel, vagy tartályos, 

ballonos, lajt-kocsis vízellátással biztosítják a termékbe felhasználandó megfelelő minőségű 

ivóvizet. 

2012-ben a népegészségügyi hatóság és a Magyar Víziközmű Szövetség által valamennyi 

érintett víziközmű-szolgáltató és önkormányzat írásbeli megkeresése megtörtént. A hatóság 

célja annak megismerése volt, hogy amennyiben az ivóvíz-minőség a Korm. rendelet 

határértékeinek nem felel meg, az érintett településeken az ivóvíz szolgáltatásért felelős 

szervek milyen intézkedések megtételét tervezték, illetve milyen intézkedéseket tettek már 

meg a megfelelés elérése érdekében. A hatóság felhívta a figyelmet az országos IMJP a 

Környezet és Energia Operatív Program (a továbbiakban: KEOP) keretéből történő 

támogatására és más források felhasználásának lehetőségeire.  
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b.) Kapcsolattartás a népegészségügyi hatóság és a víziközmű üzemeltetői között 

A népegészségügyi hatóság intézetei a szolgáltatott ivóvíz megfelelőségének elérése 

érdekében a víziközművek üzemeltetőivel egyedi konzultációt folytattak az átmeneti jelleggel 

megtehető üzemeltetői beavatkozások lehetőségéről. Szakmai egyeztetéseket folytattak a 

víziközmű-szolgáltatókkal arról, hogy milyen módon, milyen műszaki megoldásokkal vagy 

átmeneti üzemeltetői beavatkozásokkal lehetséges a határértéknek megfelelő minőségű ivóvíz 

szolgáltatás elérése.  

A népegészségügyi hatóság tevékenysége következtében mind az ivóvíz-szolgáltatók, mind az 

önkormányzatok kiemelt figyelmet fordítottak az ivóvíz arzén/bór/fluorid tartalmával 

kapcsolatos helyzet kezelésére, megváltozott az önkormányzatoknak az ivóvízminőség-javító 

programhoz való viszonya, nőtt a programhoz való csatlakozási hajlandóság. Minden 

derogációs kötelezettséggel érintett település beadta ivóvízminőség-javító pályázatát és 

megkezdte, vagy folyamatban van a fejlesztése. 

Az ivóvíz-minőségi követelményeiről és az ellenőrzés rendjéről szóló 201/2001. (X. 25.) 

Korm. rendelet (a továbbiakban: Korm. rendelet) alapján a népegészségügyi szervek feladata 

az ivóvíz-minőség hatósági felügyeletének ellátása. Az Országos Tisztifőorvosi Hivatal a 

tervezést követően az intézkedési tervben foglalt feladatok végrehajtását koordinálta.  

A népegészségügyi szervek munkáját rendszeres kapcsolattartás, videokonferenciák és 

közvetlen konzultációk útján, szakmai, tudományos anyagok kiadásával segítette. A szoros 

kapcsolattartást az országosan egységes hatósági fellépés igénye indokolta. A tervezett 

intézkedések teljes körűen megvalósultak.  

c.) Átmeneti szolgáltatói beavatkozások a szolgáltatott ivóvíz megfelelőségének 

elérése érdekében 

Azokon a településeken, ahol az IMJP még folyamatban van, az alábbi átmeneti megoldások 

valamelyikével biztosítják a lakosság megfelelő minőségű ivóvízellátását. 

Azokon a településeken, ahol erre lehetőség adódott, megtörtént az ivóvízellátó rendszerek 

olyan üzemeltetésének kikényszerítése, ami alkalmas a lakosság arzén/bór/fluorid 

expozíciójának csökkentésére. A 2014. januári adatok alapján átmeneti beavatkozással 187 

településen csökkentették határérték alá az érintett településen a kifogásolt paraméter(ek) 

koncentrációját. 
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Az üzemeltetési intézkedések különböző módon valósultak meg: 

 a legkedvezőbb vízminőségű kutak elsődleges vízellátásba állítása, 

 az arzén/bór/fluorid szempontjából megfelelő ivóvizet biztosító kisebb 

vízhozamú, vagy tartalékként nyilvántartott kutak elsődleges üzemeltetése, 

 megfelelő ivóvízminőséget biztosító, korábban műszaki hiba miatt nem üzemelő 

kutak felújítása és üzembe helyezése, 

 a vízellátó rendszer összeköttetésének megteremtése megfelelő vízminőségű 

másik vízellátó rendszerrel (vízátvétel), 

 kiegészítő vegyszeradagolás alkalmazása arzéneltávolításra, 

 kiegészítő vízkezelési technológia alkalmazása arzéneltávolításra. 

 

Ahol nincs lehetőség üzemeltetői beavatkozásokkal a vezetékes ivóvíz arzén/bór/fluorid 

tartalmát határérték alá csökkenteni, átmeneti ivóvízellátás keretében kell a lakosságot 

megfelelő minőségű ivóvízzel ellátni.  

Az átmeneti ivóvíz ellátás módozatai:  

o konténerizált víztisztító és vízkiadó hely kialakítása hálózati ivóvíz 

utótisztító berendezés telepítésével (HM konténeres szűrőberendezés), 

o közösségi vezetékes ivóvízvételi hely kialakítása (a vízmű megfelelő 

kútjából),  

 ivóvíz kiszállítása (palackos, zacskós, tartálykocsis, vagy lajtos kocsis), 

 más módon, pl. ivóvíz utótisztító kisberendezés alkalmazásával.   

 

Az OTH a vízkezelési beruházások megvalósulásáig szükségessé váló, a fogyasztók 

egészségvédelmét szolgáló közegészségügyi intézkedések egységes, összehangolt elvégzését 

szakmai szempontból koordinálja. Az intézkedések meghozatala országosan egységesen, 

szakmai, jogi szempontból elfogadható eljárások és módszerek alkalmazása és a helyi 

adottságokra figyelemmel, a szolgáltatókkal, üzemeltetőkkel és a környezetvédelmi, 

természetvédelmi felügyelőségekkel való együttműködéssel, a felmerülő megoldások 

mérlegelésével történik. 
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2. Átmeneti ivóvízellátás előkészítése és megszervezése 

a) Felmérések az átmeneti ivóvízellátás megszervezéséhez 

A Kormány, tekintettel az Európai Bizottság határozatára, komplex intézkedéscsomagot 

dolgozott ki és fogadott el annak érdekében, hogy az érintett lakosságnak az irányelvnek 

megfelelő minőségű ivóvízzel való ellátása biztosított legyen. A megfelelő minőségű ivóvíz-

szolgáltatást biztosító végleges megoldás megvalósulásáig 2012. december 26-tól ivásra és 

főzésre átmeneti ivóvízellátást kell biztosítani a lakosságnak. Az intézkedések 

megalapozására az érintett tárcákkal, intézményekkel, önkormányzatokkal és a víziközmű-

szolgáltatókkal együttműködve az érintett 365 település körében teljes körű felmérésre került 

sor. A felmérés célja annak feltárása volt, hogy az egyes települések milyen intézkedéseket 

tettek meg, vagy terveznek megtenni a megfelelő minőségű ivóvíz biztosítása érdekében, 

illetve ehhez milyen erőforrásokkal rendelkeznek.  

A felmérés eredményeként láthatóvá vált, hogy az önkormányzatok jelentős része nem tett 

hathatós lépéseket az irányelvnek megfelelő egészséges ivóvíz hosszú távú biztosítása 

érdekében, ezért egyértelművé vált, hogy nem kerülhető el a kormányzati beavatkozás, az 

átmeneti ivóvízellátás Kormány által támogatott megszervezése.  

Az átmeneti ivóvízellátás megszervezésének főbb szempontjai az alábbiak voltak:  

- a jogosult lakosság előzetes meghatározása; 

- megoldási módozatok kidolgozása, megvalósíthatóság és költségvonzatok azonosítása, 

szükséges szabályozás kialakítása; 

- folyamatos koordináció kialakítása 

o  ivóvízellátás logisztikai előkészítése;  

o az ellátási jogosultság folyamatos aktualizálása;  

o fejlesztések előrehaladásának nyomon követése; 

- az ellátás folyamatosságának és megfelelőségének ellenőrzése. 
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b) Az átmeneti ivóvízellátás megoldási módjai  

A 4. ábra mutatja, hogy 2014. év elején az érintett településeken milyen módon került 

megoldásra átmenetileg az egészséges ivóvíz biztosítása.  Az 5. ábra pedig az átmeneti 

ivóvízellátás adott időszaki megoldási módját és területi eloszlását mutatja. 

 

 

      4. ábra 

 

A lehetséges megoldások és igények vizsgálatát követően az 1379/2012. (IX.20.) Korm. 

határozat keretében a Kormány komplex intézkedéscsomagról döntött az irányelvnek való 

megfelelés érdekében. Az az alapvető célkitűzés, hogy az IMJP-k felgyorsításával, az 

átmeneti megoldások alkalmazásával 2013. év végére minden érintett település lakója 

hozzájusson az irányelvben meghatározott kritériumoknak megfelelő ivóvízhez már  

2013. januárjában teljesült.  

Rögzíthető, hogy átmeneti ivóvíz-ellátásra településeken megvalósuló beruházások 

(projektek) befejezéséig van szükség.  

Az egyes településeken az átmeneti intézkedések kezdetének dátumát, illetve az egészséges 

ivóvíz biztosításának végleges dátumát a mellékletként csatolt „D” jelű táblázat tartalmazza.   



 

25 
 

 

5. ábra 



 

26 
 

ba.) Vízszállítással biztosított ivóvíz ellátás 

Az ivóvíz helyszínre történő kiszállításával (lajtos kocsi vagy tartálykocsi segítségével, illetve 

bizonyos esetekben zacskózott formában). 

Azokon a településeken, ahol az önkormányzat igényelte a KEOP fejlesztés által biztosított 

egészséges ivóvíz rendelkezésre állásáig, (maximum 2014. március 31-ig) vagy, ahol 

konténerizált víztisztító és vízkiadó hely telepítéséig más megoldás nem állt rendelkezésre az 

átmeneti ivóvízellátás biztosítására, ott a Kormány a Honvédelmi Minisztérium (a 

továbbiakban: HM) és a Magyar Honvédség (a továbbiakban: MH) bevonásával – lajtos kocsi 

vagy tartálykocsi – nyújt segítséget az érintett lakosság megfelelő minőségű ivóvízzel történő 

ellátásában. A feladat stratégiai szintű irányítását a Belügyminisztérium koordinációjával a 

Honvéd Vezérkar látja el.  

Az ivóvíz helyszínre történő kiszállítását az MH feladatba bevont alakulatai 2013. január 1. 

óta folyamatosan végzik. 

Megfogalmazásra került a honvédelmi tárca stratégiai célkitűzése, amely alapján az 

egészséges ivóvizet szolgáltató végleges megoldás befejezéséig a honvédelmi ágazat stacioner 

víztisztító állomások telepítésével, illetve az MH rendelkezésére álló lajtos kocsik és 

vízcsomagoló berendezések igénybevételével hajtja végre a lakosság egészséges ivóvízzel 

történő ellátását. 

2012. év végéig megtörtént a technikai eszközök bevizsgálása és akkreditálása, valamint a 

személyi állomány felkészítése a közegészségügyi-járványügyi előírásoknak megfelelően. 

Az MH kiemelt hangsúlyt fektetett és fektet a lakossággal, a helyi önkormányzatokkal való 

kapcsolattartásra és a lakosság széleskörű tájékoztatására. A feladat hivatalos 

kommunikátorának az MH Összhaderőnemi Parancsnokság parancsnoka került kijelölésre.  

A lakosság tájékoztatása érdekében az MH információs anyagot (10 000 db szórólap) 

készített. Ez tartalmazza, hogy hogyan vesz részt az MH katonai képességeivel az irányelvben 

meghatározott kötelezettségek megvalósításában. A projekt „Vízforrás-2013” fedőnévvel 

került beazonosításra és elkülönítésre, mely megkönnyítette a végrehajtást és a 

kommunikációt. A MH a szórólapon kívül tájékoztató plakátokat, illetve a helyi kormányzati 

szerveken és a helyi médián keresztül minden információs eszközt és lehetőséget felhasznál, 

hogy eljuttassa a lakossághoz a katonák által a helyszínre szállított ivóvíz vételezésének 
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helyét, idejét és módját tartalmazó tudnivalókat. Az MH tájékoztató anyagait a 2. számú 

melléklet tartalmazza.  

A 1379/2012 (IX. 20.) és az 1424/2013 (VII. 10.) számú kormányhatározatokban az MH 

katonai szervezetei részére központi forrásból összesen 850 millió Ft került jóváhagyásra a 

„Vízforrás-2013” művelet finanszírozására, mely fedezetet nyújtott a feladat 2013. évi 

zökkenőmentes végrehajtásához. 

A Magyar Honvédség bevonását kérő önkormányzatok becsült számát a tényleges igény jóval 

meghaladta, 2013. első félévében az MH által ellátott lakosság száma meghaladta a 400 000 

főt, az ellátott 160 település és 71 közintézmény vonatkozásában. 

A MH részvétele az átmeneti ivóvízellátáson belül is időleges és az ellátott lakosságszám és 

településszám is folyamatosan csökken. A BM ÖKI koordinációja alapján az MH csak addig 

az időpontig végzi az ivóvíz szolgáltatást az egyes önkormányzatok részére, amíg a KEOP 

beruházás meg nem valósul, vagy a HM konténer nem biztosítja a megfelelő minőségű 

ivóvizet. 

Az átmeneti ivóvízellátás tekintetében elmondható, hogy a MH lajtos kocsival történő ellátás 

zökkenőmentesen zajlik. Azokon a településeken, ahol a konténerizált víztisztító és vízkiadó 

hely beüzemelése megtörtént vagy megtörténik, és már rendelkeznek vízjogi üzemeltetési 

engedéllyel, a BM ÖKI jelzése alapján kivonásra kerül a MH által biztosított ellátás. 

A 2013. decemberében végzett felmérés és egyedi önkormányzati igények alapján 2014. 

március végéig 83 településen (folyamatosan csökkenő mértékben) nyújt az MH segítséget az 

egészséges ivóvíz biztosításához.  

A népegészségügyi szervek rendszeresen ellenőrzik az átmeneti ivóvízellátás keretében 

szolgáltatott ivóvíz minőségét, Korm. rendelet előírásainak történő megfelelését. Az 

ellenőrzések eredménye alapján további intézkedések megtétele szükséges lehet. E 

tevékenység az átmeneti ivóvízellátás teljes időtartama alatt folyik. 
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bb) Konténerizált víztisztító és vízkiadó hely 

A konténerizált víztisztító és vízkiadó helyek létrehozása a határértéknek megfelelő ivóvíz 

biztosításához szükséges víztisztító szűrőberendezések üzembe helyezésével történik. 

A határértéknek megfelelő minőségű ivóvíz biztosításához szükséges víztisztító 

szűrőberendezések gyártására és üzembe helyezésére a HM kapott megbízást a Kormánytól. 

A HM által biztosított konténerizált víztisztító berendezések telepítésének tervezéséhez a BM 

ÖKI biztosítja az adatokat és a koordinációt. A nyilvántartásban azok a települések 

szerepelnek, amelyeknek a KEOP keretében megvalósuló fejlesztése 2013. év végéig nem 

biztosítja a megfelelő minőségű ivóvizet, nincs egyéb saját fejlesztésük és nyilatkozatukkal is 

megerősítették, hogy igényt tartanak a HM által telepített konténerekre. Az érintett 

települések száma 137 db (lakosságszáma 418.346 fő). 

A HM hadiipari cégei által gyártott AsR 10/40 M komplex konténerizált víztisztító és 

vízkiadó berendezések gyorsan telepíthetőek. Az előzetesen becsült 200 db telepítendő 

szűrőberendezés helyett csak 182db legyártása vált szükségessé. Ezek kapacitása – adott 

esetben – mintegy 500 ezer ember ivóvíz-szükségletének biztosításához elegendő. A szűrők 

(az alap termelési volumen figyelembevételével folyamatos gyártással és telepítéssel) 2013. 

február hónaptól kezdődően kerültek be teljes körűen az átmeneti ivóvízellátás rendszerébe. 

A HM az 1379/2012. (IX.20.) Korm. határozat szerint gondoskodik az átmeneti ivóvízellátás 

kiszállítással történő biztosításának kiváltásához szükséges konténeres szűrőberendezések 

gyártásáról és telepítéséről. A konténerizált víztisztítók átesnek az előírt engedélyeztetési 

eljárásokon és a szolgáltatott ivóvíz minőségét a jogszabályi előírásoknak megfelelően 

igazolniuk kell. Az érintett településeken az átmeneti ivóvízellátást a megfelelő vízminta 

eredmény szolgáltatása után tekinti a BM ÖKI biztosítottnak. A berendezések az egyes 

településeken addig maradnak üzemben, amíg a KEOP projektben megvalósult beruházás 

nem eredményez megfelelő vízmintát. Amint ez igazolt, a HM szűrő kivonásra kerül a 

településről. 

A 140 darab konténerizált víztisztító és vízkiadó hely létrehozása (3 berendezés kivételével)  

befejeződött, műszaki átadása 2013. december 31-ig megtörtént. A fennmaradó 20 átadása 

2014. február 28-ig befejeződik. A műszaki átadásokat követő 4-6 hét elteltével, ami az 

üzemeltetési engedély beszerzéséhez szükséges, az adott településen – legkésőbb 2014. 

március 30-án - a konténerizált víztisztító és vízkiadó helyek veszik át az egészséges ivóvíz 

biztosításának feladatát a lajtos kocsis ellátástól, illetve az egyéb megoldási módoktól, 

egészen a KEOP projektek befejezéséig az adott településen. 
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6. ábra 

bc.) Víziközmű-szolgáltató által megvalósított átmeneti fejlesztések 

 

Az átmeneti ivóvíz-ellátás biztosítására a víziközmű-szolgáltatók egyedi, átmeneti 

fejlesztéseket hajtottak végre. Technikai lehetőség megléte esetén a meglévő ivóvízellátó 

rendszerek átmeneti vagy végleges műszaki fejlesztésével. A vizsgálatok és a Magyar 

Víziközmű Szövetség szakértői az alábbi lehetőségeket fogalmazták meg: 

- Mélyfúrású kutaknál a nem megfelelő vízminőséget szolgáltató szűrőréteg kizárása 

a termelésből. 

Ez a módszer csak abban az esetben alkalmazható, ha a kút kettő vagy több rétegen 

is szűrőzve van. Ezekben az esetekben vizsgálni kell, hogy a rendszer rendelkezik-

e tisztítás-technológiával és ott van-e lehetőség beavatkozásra, a kifogásolt 

komponens a határértéket milyen mértékben haladja meg, továbbá a geológiai 

adottságokat és a kút szerkezetét. A szűrőkizárással minden esetben a kút vízadó 

képességének csökkenésével kell számolni.  

 

- Tisztítás-technológia intenzifikálása vagy módosítása. 

A módszer a jelenleg üzemelő vas- és mangántalanító szűrőknél alkalmazható. 

Alkalmazásának lehetőségét helyszíni szakértői vizsgálatnak kell eldöntenie.  

 

A szakmai szervezetek által szorgalmazott megoldásokkal jelentősen csökkent az átmeneti 

ivóvízellátásban érintett települések köre. 99 településen önerőből és 61 településen egyedi 

kormányzati támogatással vált biztosítottá az előírt határértékeknek megfelelő ivóvíz, az IMJP 
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befejezéséig. A települések és a szolgáltatók a közegészségügyi előírásoknak megfelelően 

folyamatosan ellenőrzik az ivóvíz minőségét és a vizsgálati eredményeket megküldik a 

területileg illetékes népegészségügyi szerv részére.  

3. Üzemeltetési felügyeleti intézkedések átfogó programja 

Az IMJP keretében vagy a vízszolgáltató saját beruházásában megvalósult fejlesztések 

hatósági ellenőrzése a Korm. rendelet szerint történik. Az ivóvízminőség megfelelőségét az 

illetékes népegészségügyi hatóság ellenőrzés keretében értékeli, és az ivóvízminőséget akkor 

tekinti megfelelőnek, ha a Korm. rendelet szerinti követelmények mind a vízművet elhagyó 

víznél, mind a fogyasztás helyén teljesülnek. A népegészségügyi hatóság felügyelete kiterjed 

azoknak a határértéket meghaladó komponenseknek vizsgálatára, amelyek miatt a beruházás 

megvalósítása szükségessé vált, továbbá azon tényezők ellenőrzésére is, amelyek a 

vízkezelési eljárás bevezetése révén bírnak jelentőséggel. Az IMJP keretében megvalósult 

beruházásokat a hatóság nyomon követi. 

Ahol átmeneti ivóvízellátás történik, a különböző módon és kiszerelésben biztosított ivóvíz 

minőségének meg kell felelnie a Korm. rendelet követelményeinek. A népegészségügyi 

hatóság az átmeneti ivóvízellátás keretében biztosított ivóvíz minőségét egységes program 

szerint ellenőrzi és ellenőrizteti. A hatósági ellenőrzés helyszíni ellenőrzésekkel és 

laboratóriumi ivóvízvizsgálatokkal az átmeneti ivóvízellátás teljes időtartama alatt folyik. 

Az átmeneti ivóvízellátás keretében biztosított ivóvíz minőségét a fogyasztói vízvételezési 

pontokon az ivóvíz szolgáltatója a népegészségügyi hatóság előírása szerinti önellenőrző 

vizsgálatokkal igazolja. A csomagolásra, illetve a tartályba, lajtos kocsiba töltésre szánt ivóvíz 

minőségének ellenőrzése a töltés megkezdése előtt a csomagolás, illetve a töltés helyén is 

megtörténik.  

Az üzemeltetők a meghatározott vízminőségi jellemezőkre vonatkozó vízminőség 

ellenőrzésére szolgáló vizsgálatokat akkreditált laboratóriumokban végeztetik el.  

A vízvizsgálati adatokat a népegészségügyi hatósággal közölni kell. A népegészségügyi 

hatóság az eredmények értékelése alapján dönt az esetlegesen szükséges további 

intézkedésekről. 

Az OTH a vízkezelési beruházások megvalósulásáig szükségessé váló, a fogyasztók 

egészségvédelmét szolgáló közegészségügyi intézkedések országosan egységes, összehangolt 

elvégzéséhez 2013. januártól szakmai iránymutatást, majd az Emberi Erőforrások 
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Minisztériumának jóváhagyását követően 2013. április 17-én, SZE 2/2013. számon „Az 

arzén, bór és fluorid határértéket meghaladó ivóvízzel rendelkező településeken alkalmazandó 

közegészségügyi intézkedések alapvető szabályairól” címmel szakmai eljárásrendet (a 

továbbiakban: SZE) adott ki. Az SZE célja a Bizottság határozatában megállapított 

határértékek betartatása. Ennek érdekében az intézkedések meghozatala szakmai, jogi 

szempontból elfogadható eljárások és módszerek alkalmazásával és helyi adottságokra 

figyelemmel a szolgáltatókkal, üzemeltetőkkel és a környezetvédelmi, természetvédelmi 

felügyelőségekkel való együttműködéssel, a felmerülő megoldások mérlegelésével történik. 

A SZE alapján az illetékes népegészségügyi szerv a megvalósult ivóvízminőség-javító 

beruházások eredményességének valamint az átmeneti ivóvízellátás során biztosított ivóvíz 

megfelelőségének vizsgálatára az SZE-ben meghatározott ütemterv szerint hatósági 

mintavételezéseket végez. 

Az üzemeltetők által elvégzett önellenőrző vizsgálatok mellett az illetékes népegészségügyi 

szerv 858 db hatósági mintavételezést végzett 2013. évben a derogációval érintett 

településeken. 

A hatósági mintavételezések eredményei alapján az átmeneti beavatkozások, végleges 

beavatkozások, illetve az átmeneti ivóvízellátás során biztosított ivóvíz arzén, bór és fluorid 

komponensek tekintetében megfelelőnek bizonyult.  

Az üzemeltetők a meghatározott vízminőségi jellemezőkre vonatkozó vízminőség 

ellenőrzésére szolgáló vizsgálatokat akkreditált laboratóriumokban végeztetik el.  

A vízvizsgálati adatokat a népegészségügyi hatósággal közölni kell.  

A népegészségügyi hatóság az eredmények értékelése alapján dönt az esetlegesen szükséges 

további intézkedésekről (kifogásolt ivóvízminőség esetén fokozott monitoring elrendelése;  

tartós ivóvíz-minőségi probléma esetén, a közegészségügyi szempontból súlyosabb esetben az 

átmeneti ivóvízellátás biztosításának elrendelése; az ivóvíz-minőségi beruházás 

megvalósulása után, a próbaüzem sikeres lezárását követően az átmeneti ivóvíz-ellátási 

kötelezettség automatikus feloldása). 

4. Tájékoztatás és információáramlás 

A kormányzati kommunikáció részeként az OTH és az Országos Környezetegészségügyi 

Intézet, valamint a népegészségügyi szervek kijelölt munkatársai az illetékességi körükbe 
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tartozó területeken ellátják a lakosság, a média és a szakmai szervezetek irányában az 

átmeneti ivóvízellátással kapcsolatos tájékoztatást. A területen a megyei tisztifőorvos az első 

számú nyilatkozó, mely jogot átadhatja megyei vagy területi vezető szakértő munkatársának. 

A kommunikációt szervezi, egyezteti, jóváhagyásra felterjeszti, a közzétételről gondoskodik 

az OTH Kommunikációs Főosztálya. A tájékoztatás a vízszennyezők egészségügyi hatásaira, 

egészség-kockázatára és a hatósági intézkedésekre terjed ki. 

a.) A külső kommunikáció eszközei arzén vonatkozásában  

Az OTH kiemelt figyelmet fordít arra, hogy a szakmai és lakossági tájékoztatás minél 

szélesebb körben megvalósuljon. Ennek érdekében célcsoportonként tájékoztató anyagokat 

készített és elérhetővé tett a belső honlapján, melyet a népegészségügyi hatóság használt fel 

munkája során. Az OTH, intézkedett továbbá, hogy a védőnői hálózat az elkészített anyagokat 

használva az érzékeny csoportok tájékoztatásában vegyen részt.  

A lakosság tájékoztatása a www.antsz.hu, illetve a http://oki.antsz.hu/ internetes felületen 

valósult meg.  

A kommunikáció elsőszámú hiteles országos forrása az ÁNTSZ központi honlapja, valamint 

az Országos Környezetegészségügyi Intézet honlapja, melyek a szakértők által egyeztetett 

adatokat, dokumentumokat tartalmazza. 

A tájékoztatásra vonatkozó anyagok jelenleg is elérhetőek az alábbi webhelyen: 

https://www.antsz.hu/data/cms41782/Eng_tajekoztato_anyag_lakossag_reszere_2012_11_21.

pdf 

A www.antsz.hu honlapon Ivóvízminőség néven önálló mikrosite (nyitása bannerrel) 

működik. A kormányhivatalok megyei népegészségügyi szakigazgatási szervei és a járási 

népegészségügyi intézeteinek szakemberei ugyancsak ezen a honlapon megtalálható 

információkat kommunikálják a helyi média megkeresései alkalmából, ezzel biztosítva az 

egységes nyilatkozatokat. Az aloldalon lévő valamennyi információ letölthető, kinyomtatható. 

A nyitólapon fellelhető az ivóvíz minőségére és szolgáltatására vonatkozó legfőbb 

jogszabályok gyűjteménye.  

Az aloldal témakörei: 

Ivóvízminőség: Ivóvíz-minőség helyzet hazánkban az Országos Környezetegészségügyi 

Intézethez bejelentett adatok alapján (rendszeres frissítés). 

http://oki.antsz.hu/
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Lakossági tájékoztatás: Lakossági tájékoztató a gyakran ismételt kérdésekről; Lakossági 

tájékoztató az ivóvíz arzén szennyezettségéről várandósoknak, gyermekvállalás előtt 

állóknak, kismamáknak; Lakossági tájékoztató az ivóvíz arzén szennyezettségéről; Új 

víztisztítót fejlesztett a honvédség (összefoglaló). 

Nemzetközi kitekintés: Exposure to Arsenic: A Major Public Health Concern (WHO 

közlemény angol nyelven)  

Önkormányzati tájékoztató: Tájékoztató az ivóvíz arzén szennyezettségéről önkormányzatok 

részére  

Tudományos közlemények: Országos ivóvízminőség 2008-2011. – előadás (Elhangzott a 

Magyar Higiénikusok Társasága kongresszusán 2012. október 4-én. Szerzők: Vargha 

Márta, Bufa-Dőrr Zsuzsanna, Dósa Dorina, Sebestyén Ágnes, Törő Károly, Török 

Andrea, Vecsey Attila, Kádár Mihály Országos Környezetegészségügyi Intézet); Az 

arzén tartalmú ivóvíz egészségkockázata – tanulmány (Dr. Dura Gyula, Dr. Kádár 

Mihály, Dr. Rudnai Péter Országos Környezetegészségügyi Intézet)  

Az Országos Környezetegészségügyi Intézet hivatalos honlapja interaktív térképe a hazai 

ivóvízhelyzetről: http://oki.antsz.hu/ A honlap az országos adatbázisba beérkező 

vízminőségi adatokat településenként lebontva, színkódolással és szöveges értékelésben 

teszi közzé. Az oldalon keresőfunkció működik. 

http://www.facebook.com/tisztiorvos – az ÁNTSZ hivatalos Facebook oldala a fiatal felnőtt 

korosztály tájékoztatására.  

http://www.youtube.com/user/tisztiorvos – az ÁNTSZ Youtube oldala saját szakértők videó 

közleményeinek közzétételére.  

Sajtóközlemény megjelentetése, sajtólistára való megküldése. Az OTH Kommunikációs 

Főosztálya valamennyi releváns írott, elektronikus és online szerkesztőséggel 

kapcsolatban áll.  

Sajtónyilatkozat: a központi és a területi szakértők az ivóvízminőséggel összefüggő ÁNTSZ 

hatósági feladatokról és az arzén egészségre gyakorolt hatásairól nyilatkoznak.  

Szóróanyag: a honlapon a Lakossági tájékoztatás aloldalon található valamennyi dokumentum 

nyomtatható, szabadon közzétehető, terjeszthető.  

Az Országos Környezetegészségügyi Intézet hivatalos honlapján (http://oki.antsz.hu/) 

interaktív térkép található a hazai ivóvízhelyzet adatairól.  

http://oki.antsz.hu/
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A honlap az országos adatbázisba beérkező vízminőségi adatokat településenként lebontva, 

szöveges értékelésben teszi közzé. Az oldalon keresőfunkció működik 

b.) A belső kommunikáció eszközei arzén vonatkozásában  

Videó konferencia: élő videó összeköttetés hét régióba szervezve a területi intézetekkel a 

szakmai egyeztetés érdekében, mely kiterjed a hatósági feladatokon túl a 

kommunikációra is.  

Közegészségügyi Főosztály szakmai körlevelei a szakmai irányelvek, a tájékoztatás fő 

szempontjainak meghatározására a népegészségügyi szakigazgatási szervek és a védőnői 

hálózat részére. 

c) Egészségügyi ellátórendszer intézményeinek tájékoztatása 

Az OTH kiemelt figyelmet fordít arra, hogy a szakmai és lakossági tájékoztatás minél 

szélesebb körben megvalósuljon. Ennek érdekében célcsoportonként tájékoztató anyagokat 

készített és elérhetővé tett a hivatalos honlapján. Az OTH felhívta a népegészségügyi hatóság 

és a védőnői hálózat figyelmét, hogy a vízszennyezők egészségügyi hatásairól, egészség-

kockázatáról a lakosság tájékoztatásában vegyenek részt. 

d) Érzékeny csoportok tájékoztatása  

Az emberi egészség védelme érdekében a program eredményes előrehaladásának támogatása 

mellett a népegészségügyi szakemberek közvetlen módon adtak tájékoztatást, tettek 

intézkedéseket és nyújtottak segítséget a határértéket meghaladó arzén tartalmú ivóvízzel 

ellátott településeken az önkormányzatoknak, az ivóvíz szolgáltatás szereplőinek, a 

fogyasztóknak, különös tekintettel az érzékeny csoportokra.  

Az érzékeny csoportok közvetlen tájékoztatása a védőnői hálózat közreműködésével, 

speciális, az érzékeny csoport igényeit kielégítő tájékoztató anyag segítségével valósult meg. 

A védőnői hálózat szintén minden számára elérhet fórumot felhasznált a lakosság 

tájékoztatására, mind az egészséghatás, mind az adott településen elérhető átmeneti ivóvíz-

ellátási forma tekintetében. Az érzékeny csoportok tájékoztatása jelenleg is folyamatosan 

történik az alábbiak szerint: A védőnők már a várandósgondozásba vételkor, a védőnőnél 

először jelentkező várandósokat tájékoztatják a vízfogyasztással kapcsolatos tudnivalókról.  
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Megkérdezik a várandóst, hogy milyen ivóvizet fogyaszt, felhívják a figyelmet a helyi ivóvíz 

összetételére, és ezeknek a fejlődő magzatra, valamint a gyermekek egészséges fejlődésére 

gyakorolt káros hatására.  

Átadják az ivóvízfogyasztással kapcsolatos lakossági tájékoztató anyagokat (Lakossági 

tájékoztató az ivóvíz arzén szennyezettségéről, Tájékoztató az ivóvíz arzén 

szennyezettségéről várandósoknak, gyermekvállalást tervezőknek és kismamáknak), és 

megbeszélik az ebben foglaltakat. A védőnők meggyőződnek arról, hogy a várandós jól érti-e 

a tájékoztató anyagokban foglaltakat.  

Megbeszélik, hogy a várandósság idején és később, a csecsemő, és a gyermekek számára is az 

ivóvízfogyasztás, és a főzés milyen vízből, hogyan történjen.  

A várandósok aláírásukkal igazolják, hogy az ivóvízfogyasztással kapcsolatos tájékoztatást 

megkapták.  

A várandósgondozás során folyamatosan, a tanácsadások és a családlátogatások alkalmával,  

a védőnők megkérdezik a várandósokat, milyen vizet fogyasztanak, milyen vízből főznek, és 

ismételten felhívják a figyelmet a megfelelő összetételű víz fogyasztására.  

A gyermek születése után, az újszülött, a csecsemő látogatáskor ismét megbeszélik a helyi víz 

gyermekek egészségi állapotára gyakorolt hatását, és a megfelelő vízzel való főzés, illetve a 

szoptatás idején az anya vízfogyasztásának szükségességét.  

A tanácsadások és a családlátogatások alkalmával, nyomon követik a gyermekek fejlődését, 

figyelmet fordítanak a gyermek táplálására, és ezzel kapcsolatosan a vízfogyasztására.  

Megkérdezik a szülőket, hogy milyen vizet fogyasztanak, illetve milyen vízzel főznek, 

hogyan tudják biztosítani a megfelelő ivóvízszükségletet.  

A védőnők kiemelt figyelmet fordítanak a településre beköltöző várandós, és kisgyermekes 

családokra, akik előtt esetleg még nem voltak ismertek a helyi ivóvíz minőséggel kapcsolatos 

tudnivalók. 

A védőnői tanácsadóban a védőnők a tájékoztató táblán is elhelyezik a helyi 

ivóvízfogyasztással kapcsolatos tájékoztató anyagokat, tudnivalókat.  

e) Az önkormányzatok bevonása a tájékoztatási kötelezettség teljesítésébe 
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Az egyes víziközmű-szolgáltatással kapcsolatos törvények módosításáról szóló 2012. évi 

CVI. törvény 20. §-a módosította a Mötv. 13. §-ának (1) bekezdését. E törvény 10. §. (1) 

bekezdésének 21. pontja szerint a helyi önkormányzat közfeladata „a víziközmű-szolgáltatás, 

amennyiben a víziközmű-szolgáltatásról szóló törvény rendelkezései szerint a helyi 

önkormányzat az ellátásért felelősnek minősül.  

Az ellátási felelősség a közigazgatási területén fekvő ellátási helyekre és az azokat 

közvetlenül ellátó víziközmű-rendszer tekintetében a települési önkormányzatot, a kizárólagos 

állami tulajdonban lévő víziközművek esetében az államot terheli. Amennyiben az víziközmű 

önkormányzati és állami tulajdonban van a tulajdonosokat az ellátási felelősség tulajdoni 

hányaduk arányában terheli. 

Az EB határozattal érintett, az egészséges ivóvíz ellátásért felelős önkormányzatok figyelmét 

a Belügyminisztérium több esetben felhívta a megoldandó feladatra. A megfelelő minőségű 

ivóvíz biztosítása érdekében az IMJP keretében derogációval érintett önkormányzatokkal, 

több alkalommal és különböző formában felvette a kapcsolatot, nyújtott számukra 

tájékoztatási kötelezettségüket érintően is segítséget.  

Valamennyi derogációval érintett település polgármesterének levelet küldött a minisztérium, 

amelyben felhívta az önkormányzatok figyelmét, hogy az egészséges ivóvíz biztosítása 

érdekében szükséges intézkedéseket a jogszabályi kötelezettségüknek és az EB határozatnak 

megfelelően tegyék meg.   

Az OTH által a lakosság tájékoztatására készített anyag eljuttatásra került minden érintett 

település polgármesterének, kérve őket, hogy hirdetmény formájában a helyben szokásos 

módon hirdessék ki. (3. számú melléklet) 

A Belügyminisztérium sajtóosztálya a települési kommunikáció támogatására online 

segítséget nyújtott az átmeneti ivóvízellátás kapcsán a lakosság felé történő 

kommunikációhoz.  

Az átmeneti vízellátásban érintett önkormányzatok településenként más – más módon, de 

hasonló szerkezetben tájékoztatták a lakosokat.   
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Összefoglalás 

 

Az Európai Bizottság C(2012) 3686 számú határozata alapján Magyarországnak 2014. február 

25-ig jelentést kell küldenie az emberi fogyasztásra szánt víz minőségéről szóló 98/83/EK 

tanácsi irányelvnek való megfelelésről az Európai Bizottság részére.   

A jelentés célja, hogy bemutassa az irányelvnek való megfelelés érdekében tett 

intézkedéseket, az ivóvíz minőségjavító program előrehaladását, továbbá az irányelv alapján 

kért eltérésről szóló C(2012) 3686 számú Bizottsági Határozat (továbbiakban: határozat) 2. 

cikk (1) bekezdése (5) pontja alapján a határozat IV. mellékletében meghatározott korrekciós 

intézkedések terén elért eredményeket. Az éves jelentések benyújtására a tervezett korrekciós 

intézkedések végrehajtásának lezárultáig kerül sor.  

Magyarországon az ivóvízellátás céljára rendelkezésre álló felszín alatti vízkészletek sok 

esetben nem felelnek meg az Európai Unió által az irányelvben előírt vízminőségi 

határértékeknek, amelyet az ivóvíz minőségi követelményeiről és az ellenőrzés rendjéről 

szóló 201/2001. (X. 25.) Korm. rendelet ültetett át a hazai jogrendbe.  

A vizeinkben jelen lévő, a határértéket meghaladó geológiai eredetű komponensek közül 

egészségügyi hatásait tekintve a közvetlen egészségügyi kockázatot az arzén, bór, fluorid 

jelenléte okozza. 

A Magyar Kormány elkötelezett, hogy eleget tegyen az irányelv előírásainak és 

Magyarország egész területén biztosítsa a megfelelő minőségű ivóvízhez való hozzáférést.  

E cél teljesítése érdekében a Kormány egy intézkedéscsomagot dolgozott ki és fogadott el, 

annak érdekében, hogy az érintett területeken az irányelvnek megfelelő minőségű ivóvízzel 

való ellátása biztosított legyen. A megfelelő minőségű ivóvíz-szolgáltatást biztosító végleges 

megoldás megvalósulásáig ivásra és főzésre átmeneti ivóvízellátást kell biztosítani a 

lakosságnak. 

Az Európai Bizottság 2012. május 30-án kelt határozatát követően a Kormány többször 

tárgyalta az IMJP további felgyorsításának helyzetét, vizsgálta az átmeneti ivóvízellátás 

biztosításának lehetőségeit. 2012. július 4-i ülésén tárgyalta az emberi fogyasztásra szánt víz 

minőségéről szóló irányelvnek való megfelelés egyes kérdéseiről szóló jelentést. A jelentés 

elfogadásával egyben döntött arról is, hogy fel kell mérni az ivóvízminőség javítását szolgáló 

egyes projektek helyzetét, az átmeneti ivóvíz ellátás feltételrendszerét, valamint élve az Mötv. 
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16. §-ában biztosított lehetőséggel, javaslatot kell tenni az egyes beruházások 

megvalósításának állam általi átvételére. A nemzetközi kötelezettséggel érintett 

önkormányzati fejlesztések figyelemmel kísérésére, a szükséges koordináció megvalósítására 

a Belügyminisztérium keretében létrehozásra került az Önkormányzati Koordinációs Iroda. 

A felmérés eredményeként egyértelművé vált, hogy az ivóvízminőség javító programok 

jelentős része nem fejeződik be a kötelezettség beálltáig és hogy az önkormányzatok jelentős 

része nem tett hathatós lépéseket az irányelvnek megfelelő egészséges ivóvíz hosszú távú 

biztosítása érdekében, ezért nem kerülhető el a kormányzati beavatkozás, az átmeneti 

ivóvízellátás Kormány által támogatott megszervezése. 

A Kormány az Európai Bizottság határozatára tekintettel a lehetséges megoldások és igények 

vizsgálatát követően az 1379/2012. (IX.20.) Kormányhatározat keretében komplex 

intézkedéscsomagról döntött az Irányelvnek való megfelelés érdekében.  

Alapvető célkitűzés volt, hogy az ivóvízminőség-javító programok felgyorsításával 2013. év 

végére minden érintett település lakója hozzájusson az Irányelvben meghatározott 

kritériumoknak megfelelő ivóvízhez. 

Az intézkedések eredményeként 2013. januárjára az ország összes településén biztosított volt 

az egészséges ivóvízhez történő hozzáférés vagy végleges, vagy átmeneti megoldással.  

A megfelelő ivóvíz biztosításával kapcsolatos munkafolyamatot az érintett tárcák 

folyamatosan nyomon követik, és amennyiben a Kormány intézkedésére van szükség, arra 

javaslatot tesznek.  
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7. ábra 

 

A Magyar Kormány, az önkormányzatok és a viziközmű-szolgáltatók megfeszített 

erőfeszítéseink hatására 2013. január elejére nem maradt ellátatlan település. Az 

összehangolt erőfeszítések hatására 2014. januárjára - az előző eredmények megtartása 

mellett – az érintett lakosság közel 50 %-a esetében (418.793  fő) mondható el, hogy már 

a fogyasztás végpontjánál biztosított teljes körűen a 98/83/EK tanácsi irányelv által 

elvárt ivóvíz.  

Ahol nem volt lehetőség üzemeltetői beavatkozásokkal a vezetékes ivóvíz arzén/bór/fluorid 

tartalmát határérték alá csökkenteni ott átmeneti ivóvízellátás keretében került megfelelő 

minőségű ivóvízzel ellátásra a lakosság. Ennek módozatai: konténerizált víztisztító és 

vízkiadó hely  kialakítása hálózati ivóvíz utótisztító berendezés telepítésével (HM konténeres 

szűrőberendezés); közösségi vezetékes ivóvízvételi hely kialakítása (a vízmű megfelelő 

kútjából); ivóvíz kiszállítása (palackos, zacskós, tartályos, lajtos kocsis); más módon, pl. 

ivóvíz utótisztító kisberendezés alkalmazásával.   

Az OTH a vízkezelési beruházások megvalósulásáig szükségessé váló, a fogyasztók 

egészségvédelmét szolgáló közegészségügyi intézkedések egységes, összehangolt elvégzését 

szakmai szempontból koordinálja. Az intézkedések meghozatala országosan egységesen, 

szakmai, jogi szempontból elfogadható eljárások és módszerek alkalmazása és a helyi 
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adottságokra figyelemmel a szolgáltatókkal, üzemeltetőkkel és a környezetvédelmi, 

természetvédelmi felügyelőségekkel való együttműködéssel, a felmerülő megoldások 

mérlegelésével történik.  
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